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Patentanspruche: 



t. Anordnung zur LangzeitQberwachung von 
Herzaktionspotentialcn, mit wenigstens cincr die 
Herzaktionspotentiaie erfassenden Elcktrodc (1), 
mit einem von cincr Stcucrung (13) gesteucrten 
Spcichcr (5\ in weichem dem zciilichcn Amplituden- 
vcrlauf dcr Hcrzakiionspotcntiale entsprechende Si 



Die Erfindung gcht aus von einer Anordnung zur 
LangzeitGberwachung von Herzaktionspotentialcn ge- 
ma&demOberbegriff des Patentanspruchs \. 

Elektrokardiogramme werden Qblichenvcise ledig- 
lich wChrcnd kurzer Zeitraume. von maximal cinigen 
Minuten uufgezeichnet. In derartig kurzen Diagnose- 
zeitraurnen lassen sich unregelmaflig auftretende Hcrz- 
rhythmusstGrungen in aller Regel nicht erfassen. Um 
z. B. bei dcr Oberwachung des Krankheitsverlaufs odcr 



gnalccingc$chricbcn t wahrendciner vorbestimmten io der Rehabilitation von Herz- und Kreislauferkrahkun 

Spcicherzcit gespeichert und dann gelOscht werden gen LangzeitQberwachungen durchfuhren zu kOnncn. 

sowie mit cinem auf Rhythmusstorungen der herz- ist es bekannt die mittels.einer am P*tienten befestigtcn 

aktionspmentialeansprechcnden Detektor (ll)una7 Elektrode, etwa cincr Elektrolytelektrode. erfaBicn 

odcrcinermanucllbctatigbarcn AuslOsecinrichtung Herzaktionspotentiaie auf cinem Magnetband aufzu- 

zum Fixieren dcr in dem Speicher (5) gespeichertcn is zeichncn und mit erhohter Bandgeschwindigkeit auf ci- 

Signalc bcim Auftrctcn von Rhythmusstorungen, ncm Sichtgcrilt Oder cincm Schreibcr zeitraffend wic- 

dadurch gekennzeichnet, daBeine Abrast- derzugeben. Der Geschwindigkeitserhdhung sind je- 

schaltung (9) mit vorgegebener Abtastfrequenz zeit- doch durch die Aufmerksamkcit des Betrachter* Grcn- 

lich aufeinanderfolgende Abtastwerte des Arnplitu- zen gesetzt so daB zur Auswertung von gegebcncnfalls 

denverlaufi der Herzaktionspotentiaie erzeugt daB 20 Qbcr Tage hinweg sich erstrcckenden Langzeituntersu- 

dcr Spcichcr (5) mchrcrc Schieberegister (7) auf- chungen erhebliche Betrachtungszciten aufgewandt 

weist, durch dcren Stufen die Abtastwerte jewcils in werden mfissen, in denen die voile Aufmerksamkeit des 

zeitlich aufeinanderfolgender Reihc imTaktdcr Ab- Betrachters crforderlich ist DarQber hinaus sind fur 

tastfrequenz durchschiebbar sind, daB die Schiebc- derartig« Ungzcituntersuchungcn aufwendige und in 

register (7) zur Bildung von Schiebercgisterrcihen in 23 aller Regcl lediglich ortsfest anwendbarc Cerate erfor- 



flndcrbarcr Anzah! in Rcihc schaltbar sind und daB 
die Stcuerung (13) die aufeinanderfolgenden Abtast- 
werte der Schiebcrcgistcrreihc i:n Takt dcr Abtast- 
frequenz zufQhrt und auf vom Detektor (11) crfaBtc 
Rhythmusstorungen und/oder die manuclle Betati- 
gung der AuslOseeinrichtung hin die in dieser Schie- 
bcrcgistcrreihc gespeichertcn Abtastwerte fixiert 
und die zeitlich aufeinanderfolgenden Abtastwerte 
eincr andercn Schieberegisterreihe zur Speichcrung 
zufOhrt 

2. Anordnung nach Anspruch 1, dadurch f ckenn- 
zeichnet dafl die Stcuerung (13) bei dcr Fixierung 
von Schieberegistcrreihcn die aufeinanderfolgenden 
Abtastwerte vom Eingang des zu fixicrenden Schie 



3i 



derlich. 

Aus dem US-Patent 36 50 263 ist ein Gera\ zur Ober- 
wachung von Herzaktionspotentialcn bekannv, welches 
die uber Elektrodcn am Patientcn abgenommenen 
Herzaktionspotentiaie kontinuierlich auf einer Endlos- 
Magnetbandschlcife eines Magnetbandgerats aufzeich- 
net Eine Qber einen Detektor auf Rhythmusstorungen 
der Herzaktionspotentiaie ansprechende Steuerung 
halt das Magnctbandgerat bcim Auftieten von Rhyth- 
musstdrungen an und erzeug ein akustisches Alarmsi- 
gnat, auf das hin der Patient das in Form einer Kasscttc 
vorliegende Endlosmagnetband fUr die Aufzeichnung 
einer weiteren Rhythmusstdrung wechselt Bei dem be- 
kannten Oberwachungsgerat konnen ohnc Zuun des 



beregisters abschaltct und an den Eingang eines in 40 Patientcn nicht mehrere hintercinander auftretende 



Schicbcrichtung stromab angeordnetcn Schiebcre 
gisters anschaltet und daB die Anzahl der zwischen 
dem fixierten Schieberegister und dem angeschalte- 
ten Schieberegister in Reihc cingeschaltcten Schie- 
bcregister andcrbar tst 

3. Anordnung nach Anspruch 1 oder 2. dadurch 
gekennzeichnet daC die Anzahl der in Reihe schait- 
barcn Schieberegister in Abhangigkcit von der Dau- 
cr dcr vom Detektor (13) erf aflten Rhythmusstorung 
andcrbar isfe 

4. Anordnung nach cinem der vorhergehenden 
Ansprtche, dadurch gekennzeichnet, daB die Schic- 
bercgister (7) jewcils Vielfachbits speichernde Bi- 
nftrstufen aufweisen und daB die den Herzaktionspo- 
tentialcn und/oder Stimulationsimpulsen entspre- 
chenden Signale Qber einen Analog-Dialog- Wandier 
(9)zuf0hrbarsind 

5. Anordnung nach cinem dcr vorhergehenden 
Ansprtche, dadurch gekennzeichnet, daB jedem 



Rhythmusstorungen aufgezeichnet werden. Schlafpc- 
rioden lassen sich ohnc Hilfe Drittcr nicht auf mehrfach 
auftrctende Rhythmusstorungen Qberwachcn. DarObcr 
hinaus ist die fur die Aufzeichnung der RhythmusstO- 
45 rung vorgegebene Zeitspanne durch die Lflngc der End- 
losschleife festgelegt und kann nicht ohne grOQeren 
konstruktiven Aufwand variiert werden. 

Aus dem US-Patent 38 80 147 ist ein Oberwachungs- 
gerat bekannt mit weichem Histogramme, das heiBt 
50 Verteiiungskurven von Herzschlagintervalleit ermittclt 
werden kOnnen. Das Gerat crmittelt kontinuierlich die 
Daurr der Herzschlagintervalle und zAhlt wie oft Inter- 
valle vorbestimmter GrdBe auftrctea Das Gerat ist am 
Patienten zu tragen, erlaubt aber nicht die Obcrwa- 
55 chungvon Herzaktionspotentialcn. 

Aus dem US-Patent 38 24 990 ist ein Oberwachungs- 



gerat fflr Herzaktionspotentiaie bekannt bei weichem 
ein ortsfester Schreibcr die Herzaktionspotentiaie auf- 
zeichnet Der Schreiber wird bei einer Anderung des 
Schieberegister (7) ein zusfitzlichcr Spcichcr (15), 60 Herzschlagintervalls fur einc vorbestimmte Aufzeich- 
insbesondere ein Schiebereeister. zueeordnet ist und nungs-Zeitspanne eingcschaltet In einem Spcichcr sind 

fur mehrere Herzschlagintervalle Speicherzcllen vorgc- 



insbesondere ein Schiebcregister, zugeordnet ist und 
daB eine Digitaluhr (17) vorgesehen ist deren Zeitsi- 
gnal zu den Fixierzeitpunkten der Schieberegister 
(7) in den zurttzlichen Speicher (15) einschrcibbar 
ist 



sehen. die gesetzt werden, wenn ein innerhalb des zugc- 
ordneten Herzschlagintervalls liegendes Intervall auf- 
65 tritt Der Schreibcr wird nur bcim crstmaligen Sctzen 
der Speicherzelle eingcschaltet 

Aus der DE-OS 23 51 167 ist ein EKG-Cerat bekannt 
bei weichem die EKG-Signale mittcls eines Analog-Di- 
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gital-Wandlcrs digitalisiert und wahrcr.d eincr begrenz- 
ten Zeitspanne von z. B. 10 Sckunden, in digitaler Form 
in einem Digitalspeicher zwischengespeichert werdcn. 
Bin Qbcr einen Digital-Analog-Wandler angeschlossc- 
ncs Sich;ger3t crlaubt die Beobachtung des in dtm Digi- 
lalspeichcr gespeicherten EKG-Signals vor der Wciter- 
lettung dcr Digitaldaten an eine das EKG-Signal auto- 
ma tisch .Tuswertcnde Datenverarbeitungsanlage. 

Es ist Aufgabe der Erf indung, eine fOr den trans porta- 
blen Einsatz am Patienten geeignete Anordnung zur 
LangzcitOberwachung von Herzaktionspotentialen, mit 
deren Hilfe bci Rhythmusstdrungen der Herzaktionspo- 
lentiale Zeitabschnitte vorbestimmter Dauer des Am- 
plitudenverlaufs der Herzakt ; onspotentiale aufgezeich- 
net wcrden konnen, auf knmtruktiv einfache Wcise so 
zu verbessern, daQ mehrere Zeitabschnitte variabler 
Oauer aufgezeichnet werden kdnnen. 

Diese Aufgabe wird erfindungsgemaQ durch die im 
Patentanspruch 1 angegebenen Merkmale gcldsi 

Bei der erfindungsgemaQen Anordnung werdcn die 
der Amplitude der Herzaktionspotentiale entsprechcn- 
den Signale kontinuierlich durch das Schicbcrcgister 
durchgeschoben. so daQ im Schieberegister st&ndig ein 
Abschnitt der Herzaktionspotentiale mit zeitlich vorbe- 
stimmter Dauer gespeichert ist Beim Einschieben des 
momentanen Werts des Herzaktionspotentials am Ein- 
gang des Schieberegisters wird ein zeitlich fruher einge- 
schobener Wert am Ausgang des Schieberegisters aus- 
geschoben bzw. geloscht Sobald der Dctcktor cine pa- 
thologische Anderung des Herzaktionspotantials crfafit, 
wird der Inhalt des Schieberegisters fixiert Dies kann 
cinerseits dadurch crfolgen, dafl der Inhait in einem an- 
dcrcn Speicher Obcrnommen wird odcr aber dadurch, 
daQ keine den Herzaktionspotentialen entsprechenden 
Signale mehr dem zu fixierenden Schieberegister zuge- 
fGhrt werden, dessen Inhalt also nicht mehr vcrandert 
wird 

Die Zeitspanne, inncrhatb der das rhythmusgcsiortc 
Herzaktionspotential aufgezeichnet wird, kar.n durch 
Reihenschaltung der Schieberegister variiert und der 
Art der vermuteten Rhythmusstdrung angepaOt wer- 
den. Dies fuhrt zu einer optimalen Ausnutzung der zur 
VerfOgung stehenden Speicherkapazitat 

Die Fixierung der Schieberegister und/oder deren 
Reihenschaltung wird uber den Detektor gestcuert Al- 
ternativ kann die Fixierung und/oder die Reihenschal- 
tung der Schieberegister auch von Hand auslosbar bzw. 
steuerbar sein. Dem Patienten wird es dadurch ermdg- 
licht Herzaktionspotentiale aufzuzeichnen, sobald er 
Symptome an sich verspQrt, die auf eine Hcrzrhyth- 
musstdrung hindeuten. 

Die Anzahl der Stufen des Schieberegisters ist so ge- 
wahlt, daQ sie die patnologische Veranderung des Herz- 
aktionspotentials ausreichend erkennen laQt Vorzugs- 
weise erstreckt sich das abspeicherbare Interval! der 
Hcrzaktionspotantiale Qber einen Zeitraum von wenig- 
stens zwei Perioden der Herztatigkeit Als gunstig ha- 
ben sich hinsichtlich des Kompromisses zwischen schal- 
tungstechnischem Auf wand und Auswertbarkeit des ge- 
speicherten Herzaktionspotentials Speicherzeitcn yon 
ctwa 5 Sekunden erwiesen. Die zeitliche Auflosung des 
gespeicherten Herzaktionspotentials hangt von der Ab- 
tastfrequenz ab. mit der die Amptitudenwerte der Herz- 
aktionspotentiale aufeinanderfolgend in das Schiebere- 
gister eingeschoben werden. GOnstige Abtastfrequen- 
zen iiegen zwischen 50 und 200 Hz, vorzugsweise bei 
100 Hz. Eine bevorzugte AusfOhrungsform ist dadurch 
gckennzeichnet, daQ die Steuerung bei der Fixierung 



von Schieberegisterreihen die aufeinanderfolgenden 
Abtastwerte vom Eingang des zu fixierenden Schiebe- 
registers abschaltet und an den Eingang eines in Schie- 
benchtung stromab angeordneten Schieberegisters an- 
5 schaltet und daQ die Anzahl der zwischen dem fix : erten 
Schieberegister und dem angeschalteten Scnieberegi- 
stcr in Reihe eingeschaltetcn Schicbcrcgister anderbar 
ist Dies kann in der Wcisc crfolgen, daQ die Schiebere- 
gister jeweils unabhangig voncinander beaufschlagbar 
to sind. ZweckmaOiger ist jedoch eine Ausgestaltung, bci 
der die Schieberegister in Rcihc miteinander verbindbar 
und/oder verbunden sind und die Steuerung das vom 
fixierten Schieberegister abgeschaltete Signal an den 
Eingang eines in Schieberichtung stromab angeordnc- 
is ten Schieberegisters anschaltet. In dieser Ausgestaltung 
bestehi der Speicher aus einer Schieberegistcrkette, de- 
ren Schieberegister entwedcr fest oder uber Schalter 
miteinander verbunden sind. Wahrend bei fest miteinan- 
der verbundenen Schieberegistern das zu speichernde 
20 Signal vom Eingang des zu fixierenden Schieberegisters 
ah- und an den Verbindungspunkt mit dem in Schiebe- 
richtung nSchstfolgenden Schieberegisters angeschaltet 
wird, werden mittels der gegebenenfalls durch Catter 
. oder dergleichen gebildeten Schalter die EingSnge und/ 
25 oder AusgSnge der Schieberegister vom Signal und/ 
oder den benachbartcn Schieberegistern abgeschaltcL 

Der Detektor crfaBt vorzugsweise auch die rhyth- 
musgestcrte Periodendauer dcr Herzaktionspotentiale. 
Dicsc Eigcnschaft kann ausgenutzt werdcn. urn bci 
30 Oberschreitcn der in einem einzigen Schieberegister 
zur VerfOgung stehenden Speichcrzcit durch In-Rcihe- 
Schalten von weiteren Schieberegistern zu veriangern. 
In dcr vorstehenden AusfOhrungsform kann dies insbe- 
sondcre dadurch crfolgen, daQ die Anzahl dcr in Reihe 
35 schaltbarcn Schieberegister in Abhangigkcit von der 
Dauer dcr vom Detektor erfaOten Rhythmusstorung 
anderbar ist 

In eincr zweckmaOigen AusfOhrungsform ist vorgesc- 
hen. daQ die Schieberegister jeweils Vielfachbits spei- 
40 chernde BinSrstufen aufweisen und daQ die den Herzak- 
tionspotentialen und/oder Stimulationsimpulsen ent- 
sprechenden Signale Ober einen Analog-Digital- Wand- 
ler zufuhrbar sind Die Anzahl der pro Binarstufe zu 
speichcrnden Bits ist abhangig von der fur den Anwcn- 
45 dungsfall zu rbrdcrnden Wiedergabegenauigkeit, Als 
ausreichend haben sich drei Bit pro Binarstufe erwiesen; 
bevorzugt werden jedoch fflnf Bit und mehr. 

Besonders vorteiihaft sind auch AusfOhrungsformen, 
die die Aufzeichnung des Zeitpunkts der Herzrhyth- 
50 musstdrung ermdglichen. Hierbei kann jedem Schiebe- 
register ein zusatzlicher Speicher, insbesondere ein 
Schieberegister, zugeordnet sein und es kann eine Digi- 
taluhr vorgesehen sein, deren Zeitsignal zu den vom 
Detektor festgelegten Fixier-Zeitpunkten der Schiebe- 
55 register in den zusatzlichen Speicher einschreibbar ist 
Die zusatzlichen Speicher konnen synchron zu den 
Schieberegistern mittels der Steuerung zum Einschrei- 
ben der Zeitsignale gesteuert werden. Bei der Wieder- 
gabe der aufgezeichneten Herzaktionspotentiale steht 
60 somit zu jeder Herzrhythmusstorung auch der Zeh> 
punkt fest, zu der diese Herzrhythmusstorung aufgetre- 
ten ist 

lm folgenden sollen AusfOhrungsbeispiele der Erfin- 
dung anhand von Zeichhungen naher eriautert werden 
65 undzwarzeigt 

Fig. 1 ein Prinzipschaltbild der erfindungsgemaOcn 
Anordnung zur LangzeitQberwachung von Herzak- 
tionspotentialen und 
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Fig. 2 cin Blockschaltbild einer untcr Vcrwcndung 
von mchrcrcn in Rcihc geschalteten Schiebcregisicrn 
ausgcfOhrtcn Anordnung zur La.ngzeitQbcrwachung 
von Herzaktionspotentialeh. 

Fi g. 1 zeigt in cincm Blockschaltbild cine Einrichtung 
zur LangzeitOberwachung von Rhythmusstorungcn in 
Herzaktionspotentialen. die. mittels eincr an der Haut 
des Patienien bcfestigteri Elektrode 1 mil niedrigem, 
konstanten Elektroden-Haut-Obergangswiderstand ab- 
genommen und Qber eine VerstSrkerstufc 3 mil sehr 
hohem Eingangswiderstand einem Speicher 5 zufUhrbar 
sind Der Speicher 5 weist ein digital arbeitendes Schie : 
beregister 7 auf. in dessen Stufen der Amplitude der 
Herzaktionspotentiale entsprechende Binarsignale 
speicherbar sind. Zur Umwnndlung dcr Hcrznktionspo- 
tentiale in die Bin&rsignalc ist dcm Schieberegister 7 ein 
Ana!og-Digital-Wandler 9 vorgeschaltct. Dcr Analog- 
Digital-Wandler 9 kann jedoch entfallen, wenn das 
Schieberegister 7 analog arbeitende Speicherstufen auf* 
weist 

Da in das Schieberegister 7 kontinuierlich Abtastwcr- 
te der Binarsignale eingeschoben werden, sind im Schie- 
beregister 7 standig Amplitudenwerte der Herzaktions- 
potentiale eines vorangegangenen Zeitahschnitts gc- 
speicheru Die Lange des Zeitabschnitts ist durch die 
Stufenzahl des Schiebcregisters 7 sowic die Abtastfrc- 
quenz, mit der die Amplitudenwerte aufeinandcrfolgcnd 
eingeschoben werden, festgelegt. Urn den Inhalt des 
Schieberegisters 7 fixieren zu konnen. ist ein Detcktor 
tl vorgesehen,demdie Herzaktionspotentiale der Elek- 
trode t zufOhrbar sind Der Detektor 11 erfaBt Rhyth- 
musstorungcn, z. B. pathologische VerSnderungen der 
Herzaktionspotentiale, und veranlaBt eine Steucrung 13 
zur Fixierung des im Schieberegister 7 beim Erfassen 
der Rhythmussttirung oder kurz danach enthaltsnen 
Amplitudenwerte der Herzaktionspotentiale. 

Die SpeicherkapaziUU des Speichers 5 ist so bemcs- 
sen, daQ zusfttzlich zu dcm mil dcr Rhythmusstorung 
behafteten Komplcxdes Herzaktionspotentialscin odcr 
einige wenige ordnungsgcmaQe Komplexe vor odcr 
nach der Rhythmusst&rung gespeichert werden konnen. 
Als ausreichend haben sich Speicherzeiten von eiwa 
4 sec erwiesen. GOnstige Abtastfrequenzen liegen bei 
etwa 100 Hz. . 

Um den Zeitpunkt der Herzrhythmusstdrung eindeu- 
tig bestimmen zu kflnnen, ist dem Schieberegister 7 ein 
Speicher 15 zugeordnet, der zum Zeitpunkt der Fixie- 
rung des Schieberegisters 7 die tatsachliche Uhrzeit aus 
einer Uhr 17 Ubernimmt und abspeichert Des Abspei- 
chern der Uhrzeit wird durch die Steucrung 13 veran- 
iaOu Die Steuerung 13 ist so ausgebildet, da£ sic ggf. von 
Hand zur Fixierung des Schieberegisters 7 ausgelGst 
werden kann. 

Zur Wiedergabe der im Schieberegister 7 bzw. dem 
Speicher 15 gespeicherten Amplitudenwerte bzw. der 
Uhrzeit kann an den Ausgang des Schieberegisters 7 
bzw. des Speichers 15 ein Wiedergabegerat 19, bei- 
spielsweise ein Monitor oder ein Schreiber, angeschlos- 
sen werden. 

F i g. 2 zeigt Einzelheiten der Einrichtung nach F i g. 1. 
Der Speicher 5 weist drei in Serie geschaltete Schiebe- 
register 7*, 7b und 7c auf, die durch Taktsignale der 
Steuerung 13 entsprechend der Abtastfrequenz fortge- 
schal— ,t werden. Die Eing&nge der Schieberegister 7a, 
7b und 7c sind darOber hinaus jeweils Qber einen Schal- 
ter 21, 23 bzw. 25 mit dem Anaiogdigitaiwandler 9 ver- 
bunden. aus dem sie Abtastwertc der Amplituden der 
Herzaktionspotentiale in Form von Binarsignalen Qber- 



nehmen. Die Schaiter 21, 23, 25 konnen durch Transi- 
storschalter, Gatterschaltungen od.dgL gebildet sein; 
ihr Schaltzustand wird von dcr Steucrung 13 derart gc- 
steueru daB jeweils lediglich ein Schaiter gcschlosscn 
5 und samtiichc anderen Schaiter geOfmet sind Die Rci- 
' henfolge, in der die Schalier 21, 23 und 25 geschtos*en 
werden, ist gleich der Schieberichtung der Schieberegi- 
ster 7a. 7b und 7c. Die Binarsignale des Analogcligital- 
wandlers 9 werden Qber den geschlosscnen Schaiter in 
io das diesem Schaiter zugeordnete Schieberegister und 
nachfolgend in die in Schieberichtung nachgcschahctc 
Schieberegister eingeschoben. Zur Fixierung des crsicn 
Schieberegisters dieser Kelte wird der Schalier an sci- 
nem Eingang geftffnet und der Schaiter des nachitfol- 
15 genden Schieberegisters geschlossrn. Dcr Inhnlt des auf 
ditse Weise fixierten Schieberegisters bleibt somit ge- 
speichert. 

Die Steucrung 13 wird durch den Detcktor 11 zu 
einer Anderung der Schaltstellungcn der Schaiter 21, 23 
20 und 25 veranlaOt. Mittels des Detektors 1 1 kann ggf. 
auch die Lange dcr Hcrzrhythmusstorung ei faBt wer- 
den. Sollte die Lange der Sprung die Speicherzeit pro 
Schieberegister Uberschritten werden; so kann der De- 
tektor 11 uber die Steucrung 13 die Speicherzeit fOr 
25 dcrartigc Rhythmusst6rungcn vcriangern, indem cr 
durch Anderung der Reihcnfolge des SchlieBcns dcr 
Schultcr 21, 23 und 25 zwei odcr mehrcrc aufcinnndcr* 
folgcnde Schieberegister gleichzeitig fixicrt Es soil her- 
vorgchoben werden. daO die Anzahl der Schieberegister 
30 je nach Anwendungsfall von der in F i g. 2 dargestellten 
Anzahl verschieden sein kann. 

- Zur Wiedergabe der in den Schieberegistern 7a. 7b 
und 7c gespeicherten Herzaktionspotentiale kann dcr 
Ausgang des in Schieberichtung tetztcn Schiebcregi- 
35 sters 7c mit dem Eingang des ersten Schieberegisters 7a 
zu einem Ringregister verbunden werden. indem die 
gespeicherten Herzaktionspotentiale kontinuierlich 
umgeschoben werden kemnen und so am Ausgang 29 f Qr 
eine kontinuierliche Wiedergabe zur VerfQgung stchen. 
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